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4．腎移植後悪性リンパ腫を合併した一例
（外科学第5）久田　義也、小崎　浩一、浜　耕一郎、
　　　岩本　整、内山　正美、松野　直徒、小嫡　正巳、
　　　長尾　桓
（八王子医療センター病院病理）石川由起夫ぐ増田　茂
　我々は、腎移植後悪性リンパ腫を合併した一例を経験した
ので報告する。症例は、52歳男性で、海外にて死体腎移植を
行い、その後維持免疫療法としてPSL＋CsA＋MZの3剤併用療
法を行っていたが、acute　rejectionを発症し、各種抗拒絶
療法を行った。しかし厳しいi㎜uno　suppressionのため、口
腔内に真菌性アフタを発症し当センター入院となった。
　入院後、各種抗拒絶療法および抗感染療法を行ったが真菌
性肺炎からのARDSおよびseptic　shockをきたし入院21日目に
死亡した。入院経過にてLDHの異常上昇が特徴的であった。
　死亡後、病理解剖を行ったところ、右肺上葉にアスペルギ
ルス、そして気管分岐部リンパ節に悪性リンパ腫（Tce11型）
がみつかった。なお、悪性リンパ腫は移植腎をはじめとする
各種臓器に転移しているのが明らかとなった。
6．血漿Fibulin－1測定系の確立と各疾患における変動
（臨床病理学）川田　和秀、田中　朝志、新井　盛夫、
　　福武　勝幸
【目的】fibulin－1の、種々の疾患と関わりについて、その
糸口を掴むたあ、血中濃度測定系を確立し検討したので報告
する。【方法】対象は健常成人16例、DIC13例、狭心症17例、
急性心筋梗塞（川1）10例、肝疾患7例である。測定は、fibu
lin－1に対するモノクローナル抗体と、ポリクローナル抗体
を用いたサンドイッチELISA法により行った。統計学的解析
にはt検定を用いた。【成績】fibulin－1は本測定系で0．5
～60μg／mlの範囲で測定可能であった。健常成人群29．0±9．
9（mean±SD）、DIC群26．8±9．8、狭心症群17．4±4．9、AM
I群14．5±5．8、肝疾患群23．3±2．　0μg／m1であった。健常
群と比べて狭心症群、AMI群では、有意な低値を示したが（P
〈0．Ol）、肝疾患群、　DIC群では有意な変化はみられなかった。
【考察】fibulin－1は、虚血性心疾患群において病態との関
連が疑われた。血中に存在するfibulin－1のうち肝細胞で産
生される割合は少ないと思われた。
5．急性大動脈解離における血液凝固線溶系の推移
（外科学第2）
矢尾　善英、平山　哲三、石川　幹夫、石丸　新
　急性大動脈解離の血液凝固線溶系の推移を経時的に検討し
た。対象は発症2週間以内に当科に入院した急性大動脈解離
のうち血液凝固線溶系検査を定期的に行いえた9例で、発症
2週以内の急性期、2～4週の亜急性期、4～6週の慢性期
に各種凝固線溶検査を行った。その結果TAT、FPA等の凝固
系マーカーは急性期に最：も高値を示し、以後有意に減少した。
PIC、FDP－E等の線溶系マーカーは急性期、亜急性期に、慢
性期と比較しいずれも有意に増加していた。またFgDP、　FbDP
の推移をみると、急性期には二次線溶の充進がみられ、亜急
性期には一次線溶元進がみられた。以上の検討の結果、病期
による凝固線溶系の変化がみられ、その変化も考慮にいれた
治療法の選択が望まれる。
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